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HUBUNGAN ANEMIA DALAM KEHAMILAN DENGAN 






Anemia merupakan masalah kesehatan yang sering dijumpai pada 
perempuan usia subur yang diakibatkan oleh menstruasi dan adanya 
kehamilan.  Menurut World Health Organization (WHO) 
memperkirakan bahwa 35-75% ibu hamil di negara berkembang dan 
18% di negara maju mengalami anemia. Anemia merupakan faktor 
resiko terjadinya perdarahan postpartum dan frekeunsi perdarahan 
yang terjadi selama kehamilan adalah 15-20%.  Berdasarkan latar 
belakang diatas maka tujuan dari penelitian ini adalah apakah 
terdapat hubungan antara anemia dalam kehamilan dengan 
perdarahan postpartum. 
Desain penelitian yang digunakan adalah analitik observasional 
dengan pendekatan secara retrospektif dan rancangan penelitian 
kasus-kontrol.  Pada penelitian ini terdapat 2 kelompok sampel yaitu 
ibu bersalin dengan perdarahan postpartum sebagai kelompok kasus 
dan ibu bersalin yang tidak mengalami perdarahan postpartum 
sebagai kelompok kontrol.  Setelah disesuaikan dengan kriteria 
penelitian diperoleh 83 sampel dimana 41 untuk kelompok kasus  
dan 42 untuk kelompok kontrol.  Data penelitian diambil melalui 
rekam medis ibu bersalin di RUMKITAL Dr. Ramelan Surabaya 
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dengan tehnik konsekutif.  Analisis data dilakukan dengan uji Chi 
Square, contingency coefficient dan penghitungan Odds Ratio. 
Pada analisis data untuk mengetahui adanya hubungan anemia 
dalam kehamilan dengan perdarahan postpartum maka digunakan uji 
Chi Square.  Pada uji Chi Square didapatkan nilai p = 0,01.  Kuatnya 
hubungan didapatkan dari dari hasil contingency coefficient sebesar 
0,443.  Berdasarkan perhitungan besar resiko (Odds Ratio) 
didapatkan nilai sebesar 9.  
Kesimpulan dari penelitian ini diperoleh 38 ibu hamil yang 
mengalami anemia dari total 83 orang ibu hamil dengan presentase 
sebesar 45,78%.  Terdapat hubungan antara anemia dalam kehamilan 
dengan perdarahan postpartum di RUMKITAL Dr. Ramelan 
Surabaya.  Ibu dengan anemia dalam kehamilan beresiko 9 kali lebih 
besar mengalami perdarahan postpartum dibandingkan ibu yang 
tidak mengalami anemia. 
Berdasarkan peneltitian yang telah dilaksanakan, peneliti 
memberikan saran sebagai berikut bagi ibu hamil, dianjurkan untuk 
melakukan pelayanan asuhan antenatal di puskesmas secara teratur, 
mengkonsumsi tablet Fe dan asupan makanan yang bergizi selama 
masa kehamilan.  
Bagi Petugas layanan kesehatan, diharapkan untuk melakukan 
skrining atau deteksi dini faktor resiko perdarahan postpartum, 
pemeriksaan kadar Hb, memberikan rujukan ke fasilitas layanan 
lanjutan, menyelenggarakan pelatihan untuk mengenali tanda dan 





Bagi Peneliti berikutnya, disarankan untuk melakukan 
pendekatan dengan membagi derajat anemia dan mengikutsertakan 
faktor eksternal yang mempengaruhi kejadian perdarahan 
postpartum yang dapat diteliti seperti status nutrisi ibu, mengikuti 



















HUBUNGAN ANEMIA DALAM KEHAMILAN DENGAN 






Latar Belakang : Anemia merupakan masalah kesehatan yang sering 
dijumpai pada perempuan usia subur yang diakibatkan oleh menstruasi dan 
adanya kehamilan.  Anemia merupakan faktor resiko terjadinya perdarahan 
postpartum dan frekeunsi perdarahan yang terjadi selama kehamilan adalah 
15-20%.  Namun pada ibu hamil yang tidak mengalami anemia juga dapat 
mengalami perdarahan postpartum. Berdasarkan latar belakang diatas maka 
tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan anemia dalam 
kehamilan dengan perdarahan postpartum 
Metode Penelitian : Desain penelitian yang digunakan adalah analitik 
observasional dengan rancangan penelitian kasus-kontrol. Pada penelitian ini 
terdapat 2 kelompok sampel yaitu ibu bersalin dengan perdarahan 
postpartum sebagai kelompok kasus  sebanyak 41 dan ibu bersalin yang 
tidak mengalami perdarahan postpartum sebagai kelompok kontrol sebanyak 
42 dengan total sampel 83.  Penelitian ini menggunakan data sekunder yang 
diambil melalui rekam medis pasien dengan tehnik konsekutif.  Analisis data 
dilakukan dengan uji Chi Square, contingency coefficient dan penghitungan 
Odds Ratio. 
Hasil Penelitian : Berdasarkan hasil analisis data dengan uji Chi Square 
antara kelompok kasus dan kelompok kontrol menunjukkan nilai p = 0,01. 
Kuatnya hubungan didapatkan dari dari hasil contingency coefficient sebesar 
0,443.     Berdasarkan perhitungan Odds Ratio (OR) didapatkan nilai sebesar 
9. 
Kesimpulan : Terdapat 46 % ibu hamil yang mengalami anemia. Terdapat 
hubungan antara anemia dalam kehamilan dengan perdarahan postpartum. 
Ibu dengan anemia dalam kehamilan beresiko 9 kali lebih besar mengalami 
perdarahan postpartum dibandingkan ibu yang tidak mengalami anemia. 
 





ASSOCIATION OF ANEMIA IN PREGNANCY AND POSTPARTUM 





Backgrounds : Anemia is common found reproductive age women around 
the world, the condition is common due to menstruation cycle and 
pregnancy.  One of the severe effect of anemia is 15-20% increasing risk of 
postpartum hemorrhage during and after delivery.  However, pregnant 
woman who didn't have anemia can experience hemorrhage postpartum.   
Methods : Analytic observational research case-control study with 
consecutive sampling technique from medical records.  Sample of this 
research is woman at labor with postpartum hemorrhage as the case group 
and woman at labor with no postpartum hemorrhage as control group.  The 
number of the sample that have been collected were 83 and divided to 41 for 
cases and 42 for control.  Data analysis using Chi Square Test, contingency 
coefficient, and  Odds Ratio. 
Result : Based on data analysis with Chi Square Test between the case and 
the control group with p value = 0,01, contingency coefficient value = 0,443, 
and Odds Ratio value = 9. 
Conclusion : There is 46% case of anemia.  The research shows association 
of anemia in pregnancy with postpartum hemorrhage.  Woman with anemia 
in pregnancy had 9 times risk of postpartum hemorrhage compared with 
woman with no anemia. 
 
Key Words : Anemia,  Woman at Labor,  Postpartum Hemorrhage. 
